Управление товарным ассортиментом аптечной организации by Игнатьева, Е. В. & Старовойтова, С. М.
Вестник фармации № 3 (33) 2006 
 11 
bu.edu/richard/DPI02/Additional%20Mats/Ni
na_selfmedication.ppt. - Дата доступа: 
21.04.2006. 
17. Self-medication with Antimicro-
bial drugs in Europe// Emerging Infection 
Diseases [Electronic resource]. – 2006. – 
Vol.12, no3 - Mode of access: 
http://www.cdc.gov/ncidod/EID/vol12no3/05-
0992.htm. - Date of access: 21.04.2006. 
18. World Self-Medication Industry 
[Electronic resource]. – Mode of access: 
http://www.wsmi.org/. - Date of access: 
15.03.2006. 
19. Реутская Л.А. Подходы к безре-
цептурному отпуску лекарственных 
средств/ Л.А. Реутская// Рецепт. – 2006. - 
№4. – С.25 – 28. 
20. Федина Е.А. Концепция само-
помощи и самопрофилактики в России 
/Е.А. Федина// Справочник для работников 
первого стола аптек /А.А.Синичкин. – Мо-
сква,2001. – С.333 – 341. 
21. Non-prescription medicines: refer-
rals between pharmacist and general practi-
tioner. – RPSGB, 1998. 
22. О рациональном применении 
лекарств, или Составляющие успешной 
терапии// Провизор [Электронный ресурс]. 
– 2003. - №7 – Режим доступа: 
http://www.provisor.com.ua/archive/2003/N7/
art_05.htm. - Дата доступа: 11.09.2006. 
23. Современные проблемы самоле-
чения// Фарматека [Электронный ресурс]. 
– 2000. - №4 (40) – Режим доступа: 
http//www.pharmateca.ru/cgi-bin/statyi.pl? 
sid=792&mid=1085056570&magid=74. – 
Дата доступа: 11.09.2006. 
24. Сорокоумова Т.В. Герпес 
//Consilium provisorum [Электронный ре-
сурс]. – 2001. - №5, том 1. – Режим досту-
па: http://www.consilium-medicum.com/ me-
dia/provisor/01_05/27.shtml. - Дата доступа: 
11.09.2006. 
25. Диагностика бактериальных и 
вирусных инфекций// Медицинская ком-
пания ИДК [Электронный ресурс]. – Ре-
жим доступа: http://www.mc-idk.ru/dl/ di-
agn-issled.php. 
26. Ибрагимова Т.Я. Роль аптеки в 
сохранении здоровья населения/ Т.Я. Иб-
рагимова// Новая аптека. – 2005. - №10. – 
С.29 – 31. 
27. Годовальников Г.В. К вопросу 
разработки концепции самолечения/ Г.В. 
Годовальников// Материалы седьмого 
съезда фармацевтов Республики Беларусь. 
Фармация XXI века. – 2004. – С.25 – 28.  
 










Витебский государственный  
медицинский университет 
 
В статье рассмотрены теоретические 
аспекты и методология проведения АВС 
и XYZ – анализа, возможности его при-
менения в фармации. Представлены ре-
зультаты АВС-анализа, XYZ – анализа и 
их совмещения на примере ассортимен-
та лекарственных средств и изделий 
медицинского назначения одной из ап-
тек. Показаны принципы распределения 
ассортимента на группы, предложены 
направления стратегии руководителя в 





В настоящее время перед большинст-
вом аптек очень остро стоит проблема 
формирования ассортимента. Это связано с 
целым рядом причин: большое разнообра-
зие предлагаемых поставщиками лекарст-
венных средств (ЛС), обилие рекламы и, 
как следствие, относительная информиро-
ванность в области лекарственных средств 
населения, сильная конкуренция, высокая 
стоимость аренды помещений, необходи-
мых для хранения товарных запасов. 
Поэтому рационально сформирован-
ный ассортимент позволяет аптеке за счет 
снижения вероятности появления неудов-
летворенного спроса увеличить доходы, 
повысить имидж аптеки в глазах потреби-
телей и тем самым не потерять постоянных 
клиентов и приобрести новых, снизить из-
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держки на хранение ЛС, имеющих низкую 
товарооборачиваемость и ложащихся на 
полки аптеки «балластом». Кроме того, 
при эффективном управлении товарным 
ассортиментом сокращается количество 
продаж, утраченных вследствие отсутст-
вия необходимых товаров; ускоряется то-
варооборачиваемость; уменьшаются из-
лишки товаров; снижается риск списания 
товаров в связи с окончанием срока годно-
сти; минимизируются суммарные затраты, 
связанные с запасами [1].  
Управление товарными запасами — 
это процесс балансирования между двумя 
взаимоисключающими тенденциями: со-
кращением суммарных затрат, направлен-
ных на содержание запасов, и обеспечени-
ем наличия запасов, достаточных для без-
отказной реализации. При этом, разумеет-
ся, увеличение товарных запасов по каче-
ству и количеству целесообразно до тех 
пор, пока экономический эффект от роста 
объемов реализации превышает затраты на 
содержание дополнительных запасов и от-
влечение оборотных средств.  
Как наиболее доступный метод мо-
ниторинга товарного ассортимента может 
быть использован логистический подход, 
базирующийся на классификации товаро-
оборота и товарных запасов, измеряемых в 
единицах реализации или запаса (ABC-
анализ), и их классификации по структуре 
потребления (XYZ-анализ) [2]. 
ABC-анализ — один из вариантов 
математико-статистических методов ана-
лиза, используемый для исследования час-
тоты определенных экономических явле-
ний и фактов. Его синонимами является 
первоначальный анализ, правило 80/20 и 
принцип Парето [3]. С помощью этого ме-
тода осуществляется классификация или 
распределение существующей совокупно-
сти соответственно избранным критериям 
на три группы, а именно - А, В и С. Эта 
классификация одновременно показывает 
ранг номенклатурной позиции и позволяет 
выделить основные пункты, особенно 
важные для целенаправленных мероприя-
тий управления. Как правило, используют 
два критерия. Они могут быть разными:  
- с одной стороны, количество по-
зиций лекарственных средств, аптек, по-
ставщиков и др.;  
- с другой — товарооборот, стои-
мость запасов, объем потребления лекар-
ственных средств, затраты, доход и т.п.  
На практике для фармацевтических 
розничных компаний АВС – анализ выгля-
дит следующим образом:  
• 10% позиций ассортимента (группа 
А) дает 80% товарооборота;  
• 15 % позиций ассортимента (группа 
В) дает 15% товарооборота;  
• 75 % позиций ассортимента (группа 
С) составляют 5% товарооборота [2]. 
Границы интервалов, по которым 
происходит распределение, могут варьи-
ровать в незначительных пределах (5-10%) 
в зависимости от частных особенностей 
ассортимента аптеки или задач исследова-
ния. 
При всех достоинствах АВС-анализ 
имеет значительный минус: данный метод 
не позволяет оценивать сезонность реали-
зации товаров.  
Сезонные лекарственные средства 
из группы «А» могут мигрировать и в 
группу «В», и в группу «С», ложась серь-
езным грузом в товарные остатки аптеки. 
Непродуманный отказ от товаров, попа-
дающих в группу «С», может привести к 
сокращению ассортимента аптеки и, как 
следствие, к снижению товарооборота. В 
то же время оставшиеся товары распреде-
лятся снова по тому же принципу.  
Для принятия решения об оптими-
зации ассортимента аптеки и структуры 
товарных запасов используют сочетание 
АВС-анализа и XYZ – анализа. 
XYZ-анализ – метод, позволяющий 
анализировать и прогнозировать стабиль-
ность тех или иных бизнес-процессов или 
бизнес-объектов (например, стабильность 
продаж отдельных видов товаров, предска-
зуемость рыночного поведения различных 
групп покупателей, колебания уровня по-
требления тех или иных ресурсов и т.п.).  
Результатом XYZ-анализа является 
группировка ресурсов по трем категориям:  
• Категория X – группы товаров, 
характеризующиеся стабильной величиной 
потребления и высокими возможностями 
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прогнозирования (недельная предсказуе-
мость потребления свыше 95%). 
• Категория Y – группы товаров, 
характеризующиеся известными сезонны-
ми колебаниями и средними возможно-
стями их прогнозирования (недельная 
предсказуемость потребления не менее 
70%).  
• Категория Z – группы товаров с 
нерегулярным потреблением, какие-либо 
тенденции отсутствуют, точность прогно-
зирования невысокая (недельная предска-
зуемость потребления менее 70%) [4]. 
Следует отметить, что непостоянст-
во потребления фармацевтических товаров 
для каждой категории варьирует в опреде-
ленном процентном отношении. Для кате-
гории X – до 20%; для категории Y – меж-
ду 20 и 50%; для категории Z – более 50%.  
В сочетании с АВС–анализом XYZ-
анализ позволяет выявить безусловных 
лидеров (группы АХ) и аутсайдеров (СZ) 
продаж.  
ЦЕЛЬ настоящего исследования - 
анализ аптечного ассортимента методами 
АВС – и XYZ - анализов с целью проверки 
применимости данных методов в аптеке и 
разработки по результатам рекомендаций 
по рационализации ассортимента. 
 
 
МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ 
ИССЛЕДОВАНИЯ 
 
Анализ ассортимента проводился на 
базе одной из аптек города Минска. Апте-
ка расположена в центре города на доста-
точно оживленной улице, работает с 8 ча-
сов утра до 10 часов вечера без выходных. 
Помимо ЛС и изделий медицинского на-
значения (ИМН) в аптеке также реализу-
ются детские товары, косметические сред-
ства, минеральные воды и другие товары 
аптечного ассортимента. 
Анализу был подвергнут ассорти-
мент ЛС и ИМН, который составил более 
2500 наименований. Из анализа были ис-
ключены сопутствующие товары (биоло-
гически активные добавки, косметические 
и парфюмерные товары и т.д.). Для обра-
ботки данных использовалась программа 
Excel. 
При проведении АВС-анализа объ-
ектом анализа была выбрана номенклатур-
ная единица, параметром анализа – объем 
продаж в рублях. Зная количество единиц 
продаж за квартал, цену за единицу про-
дукции, мы рассчитали объем реализации 
каждого лекарственного средства, а затем 
и его долю в общем товарообороте. В ре-
зультате проведенных расчетов номенкла-
турные позиции были ранжированы по 
убыванию доли в общем товарообороте, и 
была рассчитана доля каждой позиции в 
общем товарообороте с нарастающим ито-
гом. Таким образом весь ассортимент был 
разделен на группы А, В, С: в группу А 
вошли ЛС, обеспечивающие до 80% от 
общего товарооборота, в группы В и С - до 
10% каждая. 
При проведении XYZ – анализа 
объект анализа оставался прежним – но-
менклатурная единица, параметром анали-
за являлось количество единиц продаж за 
квартал. Имея данные о количестве единиц 
продаж в каждом месяце квартала, мы оп-
ределили среднее количество единиц про-
даж в месяц. На основании полученных 
данных был рассчитан коэффициент ва-
риации, который показывает отклонение 
анализируемого показателя (объем продаж 
в единицах упаковок за месяц) от средне-
арифметического значения (среднемесяч-
ный объем продаж в единицах упаковок за 
квартал). На основании рассчитанных ко-
эффициентов вариации весь ассортимент 
был разделен нами на группы X, Y, Z по 
следующим критериям: группа X – коэф-
фициент вариации составлял до 10%, 




РЕЗУЛЬТАТЫ И ИХ ОБСУЖДЕНИЕ 
 
Результаты АВС-анализа 
В результате АВС-ранжирования в 
группу А попали 853 номенклатурные по-
зиции, среди них такие широко известные 
ЛС, как Эссенциале форте Н капс., Витрум 
табл., Терафлекс капс., Фервекс без сахара, 
Простамол Уно капс., Антиоксикапс с се-
леном капс., Макропен табл. покрытые 
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оболочкой, Аугментин табл., Карсил табл. 
покрытые оболочкой, Гематоген. 
В группу В вошла 441 номенкла-
турная позиция, среди которых Валидол 
капс., Сорбифер Дурулес, Эскузан капли, 
Декарис табл., Эйконол капс., Арфазетин 
сбор, Ромашки цветки фильтр-пакет, Ан-
тигриппокапс капс., Фелоран гель, Солко-
серил желе. 
Группу С составило1281 наимено-
вание лекарственных средств. 
После проведения анализа и отне-
сения выбранных объектов к группам А, В 
или С нами были рассчитаны доля каждой 
группы в представленном аптекой ассор-
тименте и в объеме продаж, выраженном 
количественно (таблица 1 и рисунок 1).   
 













А 853 33 37738 56 80 
В 441 17 13487 20 10 




























Рис. 1. Результат АВС-анализа 
 
 
Таким образом, в результате прове-
дения АВС-анализа мы получили следую-
щее: товары группы А приносят исследуе-
мой аптеке 80% дохода, составляя 33% от 
представленного ассортимента и 56% от 
количества единиц продаж. 
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17% ассортимента и 20% количест-
ва единиц продаж (группа В) приносят ап-
теке 10% дохода. 
Группа С приносит лишь 10% до-
хода, составляя при этом 50% ассортимен-
та и 24% от количества единиц продаж. 
Руководителю аптеки данная ин-
формация может быть весьма полезной 
при заказе товара и формировании ассор-
тимента, а именно, особое внимание и 
предпочтение стоит уделять лекарствен-
ным средствам группы А, т.к. непредви-
денное сокращение данной группы может 
существенно отразиться на доходах апте-
ки. Исходя из этого, данным лекарствен-
ным средствам можно отдать большую 
площадь складских помещений с целью 
обеспечения таких товарных запасов, ко-
торые помогут добиться бесперебойных 
продаж и отсутствия отказов покупателям. 
Лекарственные средства группы В 
вполне оправдывают свою долю в доходах 
и в ассортименте. Отдавая им небольшую 
долю в товарных запасах, а соответственно 
и в площадях для хранения, аптека всегда 
сможет получать соответствующую долю 
доходов от их продаж. 
Что касается группы С, то состав-
ляя всего 10% товарооборота и 24% объе-
ма продаж, она обеспечивает половину ас-
сортимента и делает аптеку привлекатель-
ной для её посетителей. Поэтому при не-
обдуманном её сокращении могут значи-
тельно сократиться доходы за счет потери 
постоянных клиентов и невозможности 
привлечения новых. Также следует отно-
ситься внимательно к необоснованному 
увеличению товарных запасов группы С, 
т.к. хранение – это издержки. А если уве-
личатся затраты на хранение, а доля в то-
варообороте этих лекарственных средств 
останется прежней, аптека получит мень-
ше чистой прибыли. 
Как уже отмечалось, данный вид 
анализа не учитывает колебания спроса, 
связанные с такими явлениями, как сезон-
ность, мода и т.д. Поэтому для более пол-
ного анализа ассортимента нами был про-
веден XYZ-анализ. 
Результаты XYZ-анализа ассортимента 
Данный вид анализа позволил про-
следить стабильность реализации отдель-
ных представителей ассортимента и оце-
нить возможности прогнозирования спро-
са.  
Полученные результаты XYZ ана-
лиза представлены в таблице 2 и на рисун-
ках 2,3. 
В группу X (стабильный спрос) по-
пало 4% ассортимента аптеки, которые со-
ставили 11% количества единиц продаж.  
Группа Y – 30% количества единиц 
продаж и 16% ассортимента. 
Группа Z – 59% единиц продаж и 
80% ассортимента. 
В группу X вошли такие пользую-
щиеся постоянным спросом ЛС, как Ам-
броксол сироп, Сироп шиповник+рябина, 
Тобрекс глазные капли, Гематоген, Мукал-
тин табл., Ромашки цветки фильтр-пакет, 



























X 109 4 7638 11 До 10 % 90 
Y 414 16 20347 30 10 % - 25 % Более 70 
Z 2061 80 39488 59 более 25 % Менее 70 
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Таким образом, XYZ-анализ по-
зволил разделить все лекарственные сред-
ства на группы относительно стабильности 
спроса на них и выявить лекарственные 
средства, имеющие наибольшую вероят-
ность предсказуемости спроса. В результа-
те анализа большинство лекарственных 
средств попало в группу Z, что, возможно, 
объясняется недостаточностью количества 
анализируемых статистических данных. 
Анализ еженедельных или ежедневных 
объемов продаж каждого лекарственного 
средства, вероятно, представил бы иное 
распределение по группам. Получить дан-
ные такого характера не было возможно-
сти, поэтому в дальнейшем анализе мы 
учитывали данные по кварталу. Они пока-
зали, что 4% ассортимента (11% от коли-
чества реализованных упаковок) пользу-
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ются стабильным спросом, а спрос для 
80% ассортимента, которые составляют 
почти 60% единиц продаж, достоверно 
предсказать сложно. Иначе говоря, с веро-
ятностью 90% можно предсказать спрос 
примерно на каждую десятую реализуе-
мую упаковку.  
Совмещение результатов АВС- и XYZ-
анализов 
Как уже отмечалось, для получе-
ния наиболее достоверных и информатив-
ных результатов XYZ-анализ рекоменду-
ется проводить параллельно с ABC-
анализом. Поэтому мы совместили полу-
ченные результаты и весь ассортимент 
разделили на 9 групп: AX, AY, AZ, BX, 
BY, BZ, CX, CY, CZ.  
После совмещения обозначились 
явные лидеры продаж, а также те ассорти-
ментные позиции, которые приносят не-
большую долю товарооборота и пользуют-
ся непостоянным спросом. 
Например, в группу AX попали 
Берлиприл табл., Гематоген-йод, Визин 
капли глазные, Теравит Прегна таб п/о, 
Фастум гель, Цитрамон У табл., Энап-НL 
табл., Ромашки цветки ф/пакет. В группу 
CZ вошли 5-НОК табл п/о, Апилак табл., 
Бандажи (различные виды), бинт (различ-
ные виды), Имодиум капс., Ксимелин кап-
ли, аэрозоль, Но-шпа форте табл., Фиточаи 
пакеты (в широком ассортименте). 
По результатам совмещения двух 
видов анализа и деления ассортимента на 9 
групп мы рассчитали для каждой группы 
долю в ассортименте, объеме продаж и в 
общем товарообороте аптеки (таблица 3).  
 
Таблица 3  






















АХ 34 1,32 3484 5,2 4502039 2,5 
AY 220 8,53 13015 19,5 40378273 22,6 
AZ 601 23,36 20570 30,8 97913662 54,86 
BX 36 1,36 1868 2,8 1542955 0,86 
BY 65 2,5 2569 3,9 2595177 1,45 
BZ 340 13,2 9050 13,5 13749671 7,7 
CX 35 1,36 1648 2,5 580404 0,33 
CY 122 4,74 3214 4,8 1936987 1,1 
CZ 1123 43,63 11387 17 15300579 8,6 
 
 
Совмещение результатов анализа 
показало, что наибольшую долю товаро-
оборота – 54,86% - приносят товары, по-
павшие в группу AZ, т.е. товары с низкой 
прогнозируемостью спроса. Наименьшую 
долю товарооборота -0,33% - дают товары 
группы СХ, т.е. товары с достаточно ста-
бильным потреблением, гарантирующие 
получение аптекой пусть и небольшой, но 
стабильной прибыли. 
Матричная проекция совмещения 
результатов проведения АВС- и XYZ-
анализа с краткой характеристикой каждой 
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Таблица 4  
Матричная проекция результатов проведения АВС- и XYZ-анализов и их совмещения. 
AX 
Высокая доля Т/О и количе-





Высокая доля Т/О и количе-





Высокая доля Т/О и количе-





Невысокая доля Т/О и коли-
чества единиц продаж, высо-
кая степень надежности про-
гноза вследствие стабильно-
сти потребления.  
 
BY 
Невысокая доля Т/О и коли-
чества единиц продаж, сред-




Невысокая доля Т/О и коли-
чества единиц продаж, низ-




Большая часть ассортимента, 
небольшая часть Т/О и коли-
чества единиц продаж, высо-
кая степень надежности про-
гноза вследствие стабильного 
потребления. 
CY 
Большая часть ассортимента, 
небольшая часть Т/О и коли-
чества единиц продаж, сред-




Большая часть ассортимента, 
небольшая часть Т/О и коли-
чества единиц продаж, низ-




На основании полученных данных 
можно четко представить место каждого 
лекарственного средства в ассортименте. В 
качестве примера по использованию дан-
ных проведенного анализа рассмотрим не-
сколько лекарственных средств (Антиок-
сикапс, Диротон, Берлиприл, Но-шпа фор-
те). 
Из всех представителей витаминов 
серии Антиоксикапс больше всего прибы-
ли приносит антиоксикапс с селеном, и от-
носительно других он пользуется более 
стабильным спросом (группа AY). Анти-
оксикапс с железом и йодом для детей 
пользуются непостоянным спросом, но 
достаточно прибыльны по сравнению со 
всеми оставшимися (группа AZ). Все ос-
тальные представители вошли в группу 
BZ, что означает нестабильный спрос и 
небольшая доля товарооборота. 
Из представителей сердечно-
сосудистых лекарственных средств обра-
тим внимание на Берлиприл и Диротон. 
Берлиприл 5 – лидер продаж (группа AX), 
спрос на него постоянный, доля в товаро-
обороте значительная. В то же время Бер-
липрил 20 (группа AZ) пользуется непо-
стоянным спросом и занимает также важ-
ное значение в товарообороте. Диротон в 
дозировке 10мг (группа AY) по сравнению 
со всеми остальными дозировками (группа 
AZ) пользуется наибольшим спросом. 
По сравнению со всеми лекарствен-
ными формами Но-шпы, Но-шпа форте 
(группа CZ) приносит мало прибыли и 
спрос на неё непостоянный, хотя по цене 
она недорогая. Возможно, это связано с 
тем, что потребитель не имеет достаточно 
информации о данной лекарственной фор-
ме, не знает, что в дозировке 80мг она соз-
дана специально для тех, кто принимает 
обычно за один раз 2 таблетки стандартной 
дозировки 40мг.  
Таким же образом можно анали-
зировать все ассортиментные позиции и 
оценивать целесообразность наличия их в 
ассортименте. 
Таким образом, результаты АВС-
XYZ-анализа позволяют дать следующие 
общие методические рекомендации для 
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более совершенного управления ассорти-
ментом аптеки: 
1. Всегда иметь в наличии лекарст-
венные средства, входящие в группы 
AX,AY,BX,BY,CX. 
2. ЛС из группы AZ – товары наибо-
лее дорогостоящие и пользующиеся низ-
ким спросом, поэтому поставлять их в ап-
теку можно по индивидуальным заказам 
потребителей. 
3. Лекарственные средства групп 
BZ,CY,CZ не должны занимать большую 
долю товарных запасов, расходы на их 
хранение целесообразно сократить, снизив 
не число ассортиментных позиций, а коли-
чество единиц каждого наименования. 
4. Не допускать резкого и неоправ-
данного сокращения товаров одной или 
нескольких групп, т.к. оставшиеся все рав-
но со временем равномерно распределятся 
на эти же девять групп. 
5. Отсутствие каких-либо ЛС из 
группы Z меньше сказывается на доходах 
аптеки, нежели отсутствие средств из 
группы X. При заказе товаров из группы X 
и Y можно более точно спрогнозировать 
объем продаж. Продажи препаратов груп-
пы Z больше подвержены сезонным коле-






твердило возможность и перспективность 
применения АВС –XYZ-анализа для изу-
чения и оптимизации аптечного ассорти-
мента.  
Внедрение ABC-XYZ-анализа в 
фармацию позволит: 
 объективно определять наиболее 
ходовые и выгодные для аптеки лекарст-
венные средства и другие товары аптечно-
го ассортимента; 
 выявлять «балласт» и решать во-
прос о целесообразности его присутствия 
на складе и в аптеке; 
 обеспечивать наличие эффективно-
го товарного запаса; 
 определять наиболее выгодных по-
ставщиков; 
 повышать конкурентоспособность 
аптеки, особенно аптечной сети; 
 наиболее полно удовлетворять по-
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THE DIRECTING OF GOODS 
ASSORTMENT OF PHARMACY 
ORGANISATION 
The theoretical aspects and methodology of 
the undertaking AВС and XYZ - an analysis, 
possibility of its using in pharmacies are con-
sidered in article. The results AВС- and XYZ 
- an analysis of the assortment on example of 
one of the drugstores are presented. The prin-
ciples of the sharing the assortment on 
groups, cite an instance and strategy of the 
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В охране и укреплении здоровья населе-
ния значительная роль отводится ле-
